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1. PLANEAMIENTO PROBLEMA  
 
¿Cuáles son las limitaciones de comunicación de las madres gestantes Sordas en los 
espacios promotores de salud? 
 
Comunicación entre sordos y oyentes – pertinencia del proyecto 
 
“La comunicación es un campo inter y transdisciplinario, es, entre otras razones, porqué 
el propio fenómeno comunicativo es susceptible de ser analizado desde múltiples 
enfoques, y las matrices teóricas desde las cuales se ha investigado la comunicación no 
pueden agruparse en un único “modo de ver” adscrito a una única disciplina. Esta 
dificultad de encasillar a la comunicación la pone de manifiesto Múnera en la siguiente 
afirmación: “En los debates realizados en el contexto internacional sobre el estatuto 
epistemológico de la comunicación para definir si se trata de una ciencia, de una 
disciplina, de una interdisciplina, de una transdisciplina, de un campo de conocimiento, 
o incluso, si como prefiere Fernando Andrach (2001), de una ‘indisciplina’, la acepción 
que más fuerza ha tomado es la de campo trans e interdisciplinar de conocimiento de las 
ciencias humanas sociales” (Múnera, 2010: 12). 
 
“un campo inter y transdisciplinario, parece poco factible hablar de la comunicación como 
una ciencia, pues para que un conjunto de conocimientos se constituya como ciencia se 
requiere la búsqueda de una verdad universal como valor supremo; la verificación 
empírica o contrastación con el mundo real y natural, y la objetividad. Toda vez que el 
conocimiento generado en el campo de la comunicación no cumple a cabalidad con estos 
requisitos, la comunicación está más cercana al concepto de campo: “un campo de 
conocimiento desde el cual se puede comprender, interpretar e intervenir a múltiples 
niveles los procesos de interacción y significación a través de la creación, circulación y 
usos de medios y tecnología y de formas simbólicas con multiplicidad de perspectivas: 
social, cultural, ética, política, estética y económica, entre otras” (Pereira, 2005: 421). 
 
Los fenómenos comunicativos son hechos sociales que pueden –y deben- interesar a 
cualquier disciplina relacionada con la sociedad y el comportamiento humano, pues “la 
comunicación es atravesada por todos los órdenes de lo humano, y también ella los 
atraviesa” (Sierra, 2005: 93). De ahí que la comunicación sea un objeto de estudio 
compartido por varios campos del saber.” 
 
Toda actividad humana tiene que ver con la comunicación, por tanto, este fenómeno no 
puede adscribirse a una única perspectiva teórica; por el otro, el estudio de la 
comunicación se apoya de otros campos como la lingüística, la semiótica y la sociología, 
aunque no se trate de un agregado de discursos que la conviertan automáticamente en 
interdisciplina. (Martha Rizo) 
 
El modelo de comunicación, clásico propuesto por Jakobson (1963; 1975) en el que 
identifican diferentes componentes, los cuales son analizados para los usuarios de 





El emisor es la persona responsable de transmitir un mensaje mediante la codificación o 
elaboración del mensaje. es el hablante o escritor en las lenguas orales y el señante en 
la lengua de señas. 
 
Las Entidad Promotora de Salud, la encargada de promover la afiliación al sistema de 
seguridad social, deben ser las responsables de saber, sobre la inclusión de accesible 
de información, apropiado para personas sordas y los doctores no reconocen a ser 
sujetos de las personas sordas y su lengua. Es importante entre en video con esta lengua 
de señas y también aprende en lengua de señas para mejor comunicación con sus 
conocimientos. 
 
El receptor es quien recibe el mensaje transmitido por emisor, es el encargado de 
interpretar el mensaje. es denominado interlocutor. 
 
La comunidad Sorda se reciban la información, y en sus propios en lengua de seña como 
formal relación de segunda idiomas de español o inglés al mismo. Ellas se comprenden 
y se construir en sus conceptuales, para poder independencia de la comunicación. 
 
La información en entorno de la lengua de señas colombiana es de suma importancia en 
la vida de la persona Sorda ya que con esta comunica sentimientos, deseos y pueden 
aprender valores y reglas para desarrollar su pensamiento y poder comunicarse 
plenamente como seres humanos, por esta razón es la vital importancia que las 
maternidades en las personas Sordas, de Sordas tenemos saber de sus bebes. También 
importante en social. Que es sujeto maternidad y ser personas sordas. 
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2. OBJETIVOS  
 
2.1 OBJETIVO GENERAL 
 
Promover pedagógica y lingüísticamente a la comunidad Sorda y oyente, a través un 
medio de comunicación digital, para que conozcan y se familiaricen con Lengua de 
Señas Colombiana (LSC) con el fin de mejorar la comunicación dentro de los procesos 
del sistema de salud, especialmente a la atención de las mamás gestantes Sordas. 
 
2.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 
 
• Recolectar la información e interesa de salud en línea de maternidad en el área 
de clientes o pacientes. 
• Hacer productos de comunicación e información en Lengua de Señas Colombiana 
(LSC) y español que sirvan como modelo para relacionarlo con la maternidad y 
todo el proceso de postparto. 
• Divulgar la información sobre la maternidad y todo el proceso de postparto para la 
comunidad sorda y especialmente de salud para la atención de las personas 





Son varias las razones que justifican la pertinencia del presente proyecto, tanto de 
carácter institucional como de índole constitucional y legal. 
 
En lo que respecta, estudiante sorda de Universidad minuto viene planteando sobre la 
población Sorda, cuyo propósito es promover y desarrollar estudios en el campo de la 
comunidad, identidad cultural y lingüística. 
 
En esa propuesta, los productos del proyecto deben constituirse para promover la gestión 
y apropiación social del conocimiento por parte de la población Sorda, atendiendo a las 
políticas nacionales e internacionales de los derechos humanos. 
 
En lo que respecta al marco legal y constitucional existen unas leyes, decretos, 
resoluciones, principios fundamentales y una normatividad vigente referidas a la 
educación de los Sordos, que sustentan la necesidad de implementar un proyecto de tal 
calibre. 
 
De este modo, dice el artículo 13 de la constitución política nacional: “Todas las personas 
nacen libres e iguales ante la ley, recibirán la misma protección y trato de las autoridades 
y gozarán de los mismos derechos, libertades y oportunidades sin ninguna discriminación 
por razones de sexo, raza, origen nacional o familiar, lengua, religión, opinión política o 
filosófica. El estado promoverá las condiciones para que la igualdad sea real y efectiva y 
adoptará medidas en favor de grupos discriminados o marginados. El Estado protegerá 
especialmente a aquellas personas que, por su condición económica, física o mental, se 
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encuentren en debilidad manifiesta…” (Sic. Cursivas nuestras). 
 
Según esto, los Sordos son también ciudadanos y sujetos de derecho que “nacen libres 
e iguales ante la ley”, motivo por el cual gozan las mismas libertades, derechos y 
oportunidades sin ningún tipo de discriminación. Éstos van desde el derecho a la vida, 
pasando por el de la educación y la comunicación. Al estar los Sordos una condición dual 
(son parte de una minoría lingüística y están en situación de discapacidad, Cf. Sentencia 
C-605), el Estado debe velar por el cumplimiento de sus derechos fundamentales, y 
garantizar la equidad mediante el acceso a la educación, el trabajo y los espacios 
culturales. 
 
Ley 982 de 2005, Artículo 1°. Numeral. 15. "Comunicación". “Es todo acto por el cual una 
persona da o recibe de otra información acerca de las necesidades personales, deseos, 
percepciones, conocimiento o estados afectivos. Es la base y requisito obligatorio de toda 
agrupación humana ya que hace posible la constitución, organización y preservación de 
la colectividad”. 
 
Es un proceso social, para que la comunicación se produzca es necesario que exista 
entre los interlocutores motivación para transmitir y recibir. 
 
Es preciso que haya intervenido explícita o implícita, un acuerdo entre los interlocutores 
respecto de la utilización de un código que permita la organización de los mensajes 
transmitidos tomando un medio o canal de comunicación determinado. 
 
En capítulo quinto, es título: De los medios masivos de comunicación, la telefonía y otros 
servicios. Según: 
 
Artículo 13. “El Estado asegurará a las personas sordas, sordociegas e 
hipoacúsicas el efectivo ejercicio de su derecho a la información en sus canales 
nacionales de televisión abierta, para lo cual implementará la intervención de 
Intérpretes de Lengua de Señas, closed caption y subtítulos, en los programas 
informativos, documentales, culturales, educacionales y en los mensajes de las 
autoridades nacionales, departamentales y municipales dirigidos a la ciudadanía”. 
 
Parágrafo 1°. En los aeropuertos, terminales de transporte y demás lugares 
públicos donde se dé información por altoparlante deberán contar con sistemas 
de información escrita visibles para personas sordas. 
 
Parágrafo 2°. Cuando se transmitan las sesiones del Congreso, tanto en 
comisiones como en plenarias, por Señal Colombia o por el canal institucional del 
Estado que llegare a sustituirlo, será obligatorio el servicio de intérprete de Lengua 
de Señas, closed caption y subtítulos. De igual forma los noticieros de Senado y 
Cámara incluirán este servicio. 
 
Artículo 14. El Estado facilitará a las personas sordas, sordociegas e hipoacúsicas 




Artículo 15. Todo establecimiento o dependencia del Estado y de los entes 
territoriales con acceso al público, deberá contar con señalización, avisos, 
información visual y sistemas de alarmas luminosas aptos para su reconocimiento 
por personas sordas, sordociegas e hipoacúsicas. 
 
Artículo 16. En todo anuncio de servicio público en el que se utilice algún sonido 
ambiental, efectos sonoros, diálogo o mensaje verbal, que sea transmitido por el 
canal institucional del Estado, se deberán utilizar los sistemas de acceso a la 
información para los sordos como el closed caption o texto escondida la 
subtitulación y el servicio de interpretación en Lengua de Señas, de acuerdo con 
la reglamentación que expida el Gobierno Nacional para tal efecto. 
 
Artículo 17. El Gobierno Nacional, a través del Ministerio de Comunicaciones y la 
Comisión Nacional de Televisión, deberán garantizar la televisión como un 
servicio público a los sordos y sordociegos, para lo cual establecerán acuerdos 
colaborativos con los canales abiertos en el nivel nacional, regional, o local, 
tendientes a implementar las disposiciones establecidas en el artículo anterior. 
 
Artículo 18. Los teléfonos públicos deberán contar con características técnicas que 
permitan a los limitados sensoriales el acceso a este servicio. El Gobierno 
Nacional reglamentará la materia. 
 
Artículo 19. En las obras de teatro, conferencias, congresos u otros eventos 
públicos se llevarán a cabo con intérpretes español-Lengua de Señas Colombiana 
y un guía intérprete o viceversa cuando un grupo de diez (10) o más sordos 
señante y/o sordociegos lo soliciten. 
 
Artículo 20. En las obras de teatro, conferencias, congresos u otros eventos 
públicos se l levarán a cabo con captura de texto a pantalla cuando un grupo de 
(10) o más sordos señantes o hablantes lo soliciten. 
 
Además, la comunidad Sorda tiene un elemento común que la identifica como una 
minoría lingüística con unos valores culturales específicos: tiene la Lengua de Señas 
Colombiana (LSC) como vínculo de identidad cultural y unas características propias 
relacionadas con la experiencia y la vivencia sensorial del ser Sordo en el mundo (cf. 
Ladd Paddy, 2001). En este sentido, la comunidad Sorda se relaciona con las 
comunidades indígenas, de modo que, como todos los “grupos étnicos [,] tendrán 
derecho a una formación que respete desarrolle su identidad cultural”. En este punto, los 
docentes no solo deben ser promotores del bilingüismo sino también gestores la 
biculturalidad, en la que se promueva el diálogo intercultural entre la cultura colombiana-
hispanoparlante y la Cultura Sorda. (Melendres, 2019) 
 
Por las razones anteriores se debe reconocer la situación propia de las personas Sordas 
(son parte de una minoría lingüística y están en situación de discapacidad) y sus 
derechos fundamentales como “sujetos de derecho”. Esto involucra garantizar el goce 
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efectivo de los derechos lingüísticos, económicos, sociales y culturales para su completa 
realización personal y para su participación activa en los diferentes espacios de la 
sociedad. (Melendres, 2019). 
 
Lo anterior se resume en la siguiente cita de la constitución: 
 
La constitución Política de Colombia 1991(…) que señala, entre otros, la igualdad 
de toda persona humana, la inalienabilidad de los derechos de las personas sin 
discriminación alguna; la protección especial a personas que por condición de 
protección especial (Sic). 
 
Desde nuestra interpretación, los Sordos gozamos de todos los derechos que les 
confiere la constitución, sin discriminación de ningún tipo. Entre esos derechos está el 
acceso fundamental a la educación, en la cual debe garantizarse el desarrollo tanto de la 
LSC como el aprendizaje de la segunda lengua. 
 
Otra ley que nos permite pensar en la pertinencia de este proyecto, es la Ley 324 de 
1996, “por la cual se crean algunas normas a favor de la Población Sorda.” En el artículo 
6 de esta ley se establece que “el estado garantizará en forma progresiva [que] en las IE 
formales y no formales, se creen diferentes instancias de estudio, acción y seguimiento 
que ofrezcan apoyo técnico-pedagógico, para esta población [la población Sorda], con el 
fin de asegurar la atención especializada para la integración de estos alumnos en 
igualdad de condiciones” De ahí que en cuanto al apoyo pedagógico se contemple y sea 
necesario implementar la clase de lengua castellana escrita como segunda lengua. 
 
Se reitera en el hecho de implementar la comunicación de lengua seña colombiana como 
primera lengua, con miras a promover el bilingüismo, En este sentido, nuestra 
investigación se enmarca en los diferentes niveles de estudio de la lingüística de la 
Lengua de Señas Colombiana, las necesidades comunicativas y el diálogo intercultural. 
 
Además, por otra parte, Convenio sobre la protección de la maternidad 2000 (núm.183). 
Este Convenio es la norma internacional del trabajo sobre protección de la maternidad 
más actualizada, aunque los instrumentos pertinentes anteriores - el Convenio sobre la 
protección de la maternidad, 1919 (núm. 3) y el Convenio sobre la protección de la 
maternidad (revisado), 1952 (núm. 103) -, aún están en vigor en algunos países. 
 
Proporciona orientación y herramientas para fortalecer y ampliar la protección de la 
maternidad a todas las mujeres en todos los tipos de actividad económica (incluso en 
relación con la salud maternal, la licencia de maternidad y las prestaciones, la protección 
del empleo y la no discriminación, la lactancia). 
 
La maternidad y la paternidad en el trabajo: La legislación y la práctica en el mundo 
(2014): El estudio examina la legislación y la práctica a nivel nacional en materia de 
maternidad y paternidad en el trabajo en 185 países y territorios incluyendo las licencias, 
las prestaciones, la protección del empleo, la protección de la salud, las disposiciones 
relativas a la lactancia en el trabajo y el cuidado de los hijos. 
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4. DISEÑO METODOLÓGICO 
 
Al igual que las anteriores las preguntas están definidas previamente -en un guion de 
entrevista, pero la secuencia, así como su formulación pueden variar en función de cada 
sujeto entrevistado. Es decir, el/la investigador/a realiza una serie de preguntas 
(generalmente abiertas al principio de la entrevista) que definen el área a investigar, pero 
tiene libertad para profundizar en alguna idea que pueda ser relevante, realizando 
nuevas preguntas. Como modelo mixto de la entrevista estructurada y abierta o en 
profundidad, presenta una alternancia de fases directivas y no directivas. 
 
Existen las entrevistas no estructuradas, donde el entrevistador tiene una idea general 
acerca del tema de conversación, pero la conversación se desarrolla más 
espontáneamente dentro de ese tema. Puede ser completamente informal. 
 
✓ Los cuestionarios de encuesta se pueden clasificar como entrevistas 
completamente estructuradas, donde tanto las preguntas como las respuestas 
son fijas. 
 
✓ El entrevistador lleva una pauta o guía con los temas a cubrir, los términos a usar y 
el orden de las preguntas. 
 
✓ Frecuentemente, los términos usados y el orden de los temas cambian en el curso 
de la entrevista, y surgen nuevas preguntas en función de lo que dice en 
entrevistado. 
 
✓ A diferencia de los cuestionarios, se basan en preguntas abiertas, aportando 
flexibilidad. 
 
✓ Ventajas de la entrevista abierta frente al cuestionario con preguntas cerradas: 
Permiten más profundidad y aclarar cualquier malentendido, permite ver hasta 
dónde llega el conocimiento del entrevistado y facilitan la cooperación y la empatía 
 
✓ Permiten evaluar mejor qué piensa realmente el entrevistado. 
 
✓ La tarea del entrevistador es intentar que los entrevistados hablen libre y 
abiertamente. 
 
✓ Escucha más de lo que hables: la entrevista no es un espacio para que el 
entrevistador cuente sus experiencias u opiniones, formula tus preguntas de forma 
directa, clara y no amenazante y evita direccionar las respuestas. 
 
Muestra de la población, dirigidos a: 
 
✓ Doctores de Maternidad 
✓ Maternidad Sorda 
✓ Enfermeras, recepcionistas, pacientes 
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Encuestas: Contesta estas preguntas eligiendo las respuestas que se acerquen más a 
tu apreciación, para a maternidad y paterna y para a doctores. 
 
Encuesta sobre maternidad y paterna. 
 
• ¿Cuánto tienes hijos? 
• ¿Cambia mucho tu vida desde tú tienes hijos? 
• ¿Ya estás preparado para ser madre? 
• ¿Tienes el conocimiento a tener relaciones sexuales y embarazada? 
• ¿Conoces el tema de planificación familiar y plan para familiar? 
• ¿Era un embarazo planeado o no? 
• ¿A través de qué medios has conocido del tema? ¿Televisión, Internet, volantes 
con información u otro? 
• ¿Cómo te sentiste al ver la primera ecografía de tu bebe por la información 
desde doctor decir algo? 
• ¿Este embarazo afecto tu relación con los demás miembros de tu familia y están 
preocupa por tú no tienes conocimiento de información sobre embarazada? 
• ¿Cuándo está el nacimiento, si estás listo para nacimiento y aclaración protocolo 
o proceso? 
 
Para a Doctores 
 
• ¿En dónde son tu trabaja en de salud? 
• ¿Algún tiene experiencia con situación con maternidad sorda? 
• ¿Cómo surgió a comunicar con la maternidad sorda o sin servicio interprete o 
sus familias? 
• ¿Cómo va a explica los conceptos de maternidad? 
• ¿Cuándo las maternas tienen conocimiento de petriata o pos….? 
• ¿Quién son decisión a corta después nace, de maternidad sorda, o su familia? 
• ¿Tu cree que la maternidad independiente con su familia o servicio interprete? 
• ¿Cuál son accesible en portada de la web o en tv de salud para informa a 
maternidad sorda? 















5. MARCO TEÓRICO 
 
“Ministerio de Salud y Protección Social, y que además hace parte integral de este 
documento. No obstante, se destacan las leyes:  
 
• 361 de 1997, considerada la ley marco de discapacidad, por medio de la cual se 
establecen mecanismos de integración social de las personas con limitación;  
• 1145 de 2007, organiza el Sistema Nacional de Discapacidad SND.  
• 1618 de 2013, ley estatutaria por medio de la cual se establecen las disposiciones 
para garantizar el pleno ejercicio de los derechos de las personas con 
discapacidad. En materia de salud, el artículo 66 de la ley 1438 de 2011, que 
reforma el Sistema General de Seguridad Social en Salud, estipula que las 
acciones de salud deben incluir la garantía a la salud de las personas con 
discapacidad, mediante una atención integral y una implementación de una 
política nacional de salud con un enfoque diferencial. De igual manera el Artículo 
18, determina la gratuidad de los servicios y medicamentos para los niños, niñas 
y adolescentes con discapacidad y enfermedades catastróficas, de Sisbén 1 y 2.” 
 
En esta en general de discapacidad de salud con la ley, y la garantía a la salud de las 
personas discapacidad, pero en entidad responsable de inscripción en la plataforma 
como de DANE O CENSO, los ciudadanos o personas de discapacidad se inscripción en 
el sistema de información, ahí dice Discapacidad sí o no, solo estadística. En eso no 
tiene característica cuantas las mamás con los hijos, cuántas terceras edades, cuantas 
tienen salud de las mamás en todas informaciones, para mostrar las entidades sepan y 
se hacen razonable ajuste. 
 
“la maternidad que vienen afectando y preocupando a las mujeres con discapacidad. El 
derecho a ser madre, su aceptación social, el miedo al embarazo, el aborto o la 
esterilización son algunas de estas candentes cuestiones. Pese a los avances 
promovidos desde el movimiento de mujeres con discapacidad, el análisis de estos 
asuntos todavía no ha sido objeto claro de debate en el seno del sector asociativo y de 
la sociedad en general. Son muchos los prejuicios, las ideas recibidas y las inercias que 
impiden, a menudo, plantear un debate no por extenso y complejo menos importante. La 
obra, elaborada por expertas en género y discapacidad, profundiza en aspectos como el 
derecho a ser madre, los primeros sentimientos y emociones que conlleva y los costes 
extraordinarios que implica la maternidad en mujeres con discapacidad. Uno de sus 
capítulos, en concreto, presenta las iniciativas desarrolladas estos últimos años, tanto 
por parte de la sociedad civil como por las administraciones públicas, como el I Plan 
Integral de Acción para Mujeres con Discapacidad 2005-2008. La publicación trata, en 
suma, de contribuir a la defensa de los derechos fundamentales de las mujeres con 
discapacidad y lanza una invitación para que se aborden por fin conjuntamente la 
maternidad y la discapacidad. (Martínez Ríos, Beatriz; Leonhard Gallego, Mercè;). 
 
En relación con las mamás sordas, no conocen el derecho de salud, no conocen la 
asociación de salud sobre maternidad, quienes son decisión de embarazo, y como cuida 
las mamás del bebé, por eso le falta información de su conocimiento de salud. También 
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necesita más conocimiento de los derechos fundamentas de las mamás sordas y los 
hijos/a, como otra persona de oyentes. 
 
“El Hospital Materno Infantil Virgen de la Arrixaca es de reciente creación y reforma, un 
hospital para mujeres embarazadas que no tengan discapacidad. Mi mujer tiene que 
estar condenada a quedarse en la cama del hospital sin poder entrar ni usar ningún baño 
de las habitaciones del hospital, porque ninguno es accesible en todo el hospital. 
 
Aún más evidente, es el hecho de que tampoco puede entrar por la entrada principal del 
hospital maternal, sino por alguna puerta trasera, secundaria, o por pasillos de conexión 
con el hospital general, que se encuentra unido a éste por unas pasarelas. El recorrido 
alternativo es tortuoso, complicado y tampoco puede realizarlo sola y menos estando 
embarazada.” 
 
Discriminar algunas las mamás sordas estaban la ligadura de trompa, porque la decisión 
las familias o médicos, ella no conoce la ligadura de trompa. Ellas estuvieron sufrir querer 
más tener hijo. También la primera lengua de señas y la segunda idioma de español. Por 

































De acuerdo con las entrevistas y encuestas realizadas, los resultados se verán a 
continuación, dando a entender que la comunidad Sorda necesita medios de 
comunicación para poder acercarse más a los oyentes y así mejorar las comunicaciones 
con ellos. Al momento en que los oyentes sepan algunas señas de su lengua pueden 





Hola soy Sandra Rodríguez, mi hijo se llama David Rasgó y mi esposo es Sordo, se llama 
Rolando Rasgo. mi hijo tiene 5 meses, mi experiencia fue muy bonito de la historia con 
mi hijo, y cuando estaba embarazo fue 9 meses y mi esposo nos queremos tener hijo y 
nos acuerdo plan en futuro de nuevo miembro de familia. 
 
• ¿Este embarazo afecto tu relación con los demás miembros de tu familia y están 
preocupa por tú no tienes conocimiento de información sobre embarazada? 
 
Este momento cuando estuve embarazo, que va hacer ir a medico en compensar, y debo 
acompaña con mi hermana es servicio intérprete, ella siempre me acompaña y me 
atiende conmigo de control en embarazo, ahí 1 a 9 meses, este siempre me acompaña 
con mi hermana, pero no siempre ella, tengo dos mi hermana, algún no tiene tiempo 
cambia ella o depende de ellas, y yo debo pagar y las comidas. 
 
Entonces después de 9 meses, ahí empezó a nacer, pero fue anterior con mi hermana 
fuimos a compensar a pedir, autoriza y nos hicimos el proceso de la carta para autorice 
que en la entra con mi hermana para comunicar en servicio de intérprete, ahí de nacer 





Continuamente renacida mi bebe ahí empezó siempre fui a cita medico con mi hermana, 
pero siempre me siento cansado, pues no es mal y si es positivo. en cambio me gusta 
independiente y yo puedo sola comunicar a tranquila que el doctor sabe comunicar con 
lengua de señas Colombiana con básica vocabulario, o pedagogía con el tablet un vídeo 
explica, este me da tranquila, para que no gaste a servicio interprete, yo necesito ahorro 
de dinero, y si me acompaña con mi hermana no es gratis, debo de comida o paga de 
bus o parqueadero, ahí debo mucha paga, y a veces me preocupa por la plata y mi 
esposo también busca plata para pagar, para mí me gusta independiente. 
 
• ¿Tienes el conocimiento a tener relaciones sexuales y embarazada o de curso de 
taller? 
 
Si. la primera cuando tenía 9 meses de embarazo, ahí me informe mucha tema; 
psicología, taller, control… fue con servicio intérprete estuvo claro de información, por 
ejemplo en la portal web también informe pues yo sí puedo leer, pero alguna las palabras 
de qué contexto e interpretación no esta aclaración, a veces no entiendo, leí y pregunte 
a mi hermana me explico, por eso quiero propone con el video lengua de señas o 
infografía de sobre embarazo, porque esté en texto de guía muy largo no comprende, 
para mi es difícil. 
 
La segunda cuando nací mi hijo, y la cita de médico un mes una vez y otro mes una vez, 
tengo inquietud, por esa necesito que me informe en el portal en guía con el video en 
lengua de señas, o infografía esté toda la información mucho tema y me da tranquila o 










• ¿Cómo te sentiste al ver la primera ecografía de tu bebe por la información desde 
doctor decir algo? 
 
Yo tenía 8 y medio de embarazo en cesárea, pero anterior yo no fui tramite los papeles 
para nacer de cesárea, pues no fui y fue mi mama hizo todos los trámite en médico, yo 
estaba trabajando, entonces me tenía cita de ecografía, pues yo no puedo sola porque 
adentro está oscuro como comunicó, entonces debo acompaña con mi mama, quería 
con mi esposo, y no me deja el doctor dice que debe dos personas, y me contó que el 
bebé tiene la vuelta de cordón umbilical en el cuello del feto, y yo esperando a mi mamá, 
siempre me ayuda los papeles. 
 
• ¿Este embarazo afecto tu relación con los demás miembros de tu familia y están 
preocupa por tú no tienes conocimiento de información? 
 
Después mi mama me dice que debe quita implante coclear, ella no quiere quitar y quiere 
escucha, el doctor no deja, y también no me deja acompaña con mi mama, y entro yo 
estoy sola cambie la ropa, y a lado con mi mama y mi esposo, el doctor habla con mi 
mama, me decía que ya comienza a cesárea, pero anterior taller de curso prenatal con 
mi esposo y me dio el certificado para entra de nacer, pero no me deja porque le falta 
otra papeles y me falta de información y entonces fui sola, me acosté, me habló el doctor 
tapada la boca, yo no entendí no puedo leer en la boca, y otra persona destapo y me 
hablo, me decía que quieta. 
 
• ¿Cuándo está el nacimiento, si estás listo para nacimiento y aclaración protocolo 
o proceso? 
 
En está ya parto a mi hijo, y espera que mi cuerpo está dormido hasta 4 hora, después 
me dio mi hijo, pero no lo sé cómo hacer lactancia a mi hijo y me dejo sola, y me da pena 
porque están en las camas todas maternidad y las enfermeras están ocupado, pensé 
que me acompaña y me explica cómo hacer lactancia, yo hice mismo tratar lactancia y 
no pude, y pite y llame oye oye, no me contesta, y como hago para llamar, me tocó gritas 
y las gentes me miras, me da pena, llego la enfermera, ella dice que tomé, ahí está 
lactancia y se fue, me siento muy mal y comunico mal. 
 
Después llevo a mi hijo, espera 4 horas, a cambia pañal, me devuelve mi hijo de 
lactancia, y mi hijo está llantos, lactancia esta sangre, este me afectó y sufre. 
 
• ¿Tienes el conocimiento a tener relaciones sexuales y embarazada o de curso de 
taller? 
 
Si. fui en curso me mostró una diapositiva con un texto y foto de lactancia, pensé que era 
fácil, sin servicio interprete por esta me afecta, yo le dije que Eps que debe con servicio, 
ellos me dijeron no aparte usted misma paga servicio como de prepagada. 
 
Me falta conocer alguna, pero solo se cuando sale en gas en espalda de mi hijo se 
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mueve, y me dijo el Doctor, cuando yo estaba médico antes de parto, reviso a mi hijo que 
como esta, que cuando tenga muy fiebre, amarillo de piel etc para urgencia y me dio 
papel informo bien. 
 
• ¿cuándo tiene cita a médico y el Doctor atiende? 
 
Si, acompaño con mi esposo y mi hijo, fuimos al médico y el doctor me decía donde esta 
acompaña con la persona oyente, le dije nosotros estamos solo, puedo escribir y el doctor 
no acepta. 
 
• ¿quién va acompañar con persona oyente y si está tranquila? 
 
Si. el tamizaje de toda ir a médico, debe con mi mama, y no me deja entrar con mi 
esposo. me siento feo, es nuestra tenemos derecho somos padres, siempre depende 
con mi mamá todos. 
 
• ¿algunos Doctores o enfermeras saben comunicar en lengua de señas de 
básica?  
 






Hola soy Evelyn Ortiz, mi esposo es sordo y mi hijo es oyente, tiene 11 meses. 
 
Mi experiencia de mi situación fue muy fuerte, cuando estaba embarazo cada mes fui al 
médico, y un día no entendí bien en escritura y mal comunica con la doctora, ella estaba 
muy furiosa que debe acompañar con su familia, pero mi Mama vive en Ibagué, mi 
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esposo esta en Europa, me siento sola, mi hermana está ocupada en trabajar, eso fue 
muy fuerte de mi situación, y me regaño que cancela debe otra cita con acompaña 
persona de oyente, entonces mi Mamá regresó a Bogotá, me ayudó hablar pero más o 
menos entendí y yo escribió, ella lee y habla con la Doctora, luego me habla en código 
de casero. 
 
• ¿cuándo las doctoras o enfermeras le escribieron algunas palabras se entienden? 
 
Si. algunos vocabularios básicos si entiendo, pero otros vocabularios muy técnicos no 
entendí muy bien, ellas no le explican bien y dificultad de comunicación, la otra básica si 
alguna me comunica con algún código de básica, porque ellos tienen diferentes 
comunicar habilidades. 
 
• ¿cuándo tiene cita médica, él atiende a ti, de pronto estrategia pedagogía? 
 
No. cuando llega cita medico los doctores tienen afán por el turno, y alguna doctora me 
ayuda poca. más de escribir y un poquito en gesto de expresar en la cara con manos. 
además, en un curso de taller sobre cómo se hace lactancia, pero sin servicio interprete 
ahí me mostró un video como el proceso toma tetero para bebé, cuándo sale gas con 
pecho y espalda, y acosta acomode de bebe medio lado, me dio encuesta, no entendí 
lectura y como relación en este video. al otro día me toco a paga servicio interprete, ahí 
esta aclaración de la información. 
 
• ¿Qué te parece en el portal web con accesible en lengua de señas de todo 
general de la maternidad? 
 
Si. yo quiero en el portal web, me ayuda información, porque todos los textos son 
vocabulario técnico nos entendemos, somos segunda idiomas español y primer lengua 







Carolina Pardo, mi hijo se llama Matheo, es oyente, tiene 2 años y medio, y mi esposo 
es oyente. entonces mi experiencia de mi historia, estaba embarazo, acompaña con mi 
mama, siempre acompaña y apoya de comunica en todos médicos de cita, también mi 
esposo me apoya de comunicar en todas citas médicas. 
 
Si. cuando parto me acompaña mi cuñada y nunca me deje sola, porque para mí es muy 
complicada de comunicar con los doctores. seguidamente en curso o taller también 
siempre me acompaña a esposo, mi mama y mi cuñada. 
 
• ¿Conoces el tema de planificación familiar y plan para familiar? 
 
Si. nos acuerdo mi esposo, queremos tener un hijo, fuimos a planificación, porque 
anterior no pudo tener embarazo, el Doctor me aconsejo que no debe pensar y nervioso, 
toda me explico, entonces a veces si queremos o no, después ya función de embarazo, 
mi esposo estaba muy feliz, igualmente seguir ir siempre a cita medico con mi esposo, 
me apoya a comunicar. 
 
• ¿Tienes el conocimiento a tener relaciones sexuales y embarazada o de curso de 
taller? 
 
Si. mi esposo me explico, pero no tan 100 % me falta 50 %, mi mama me explico de todo 
en cómo hacer nacer y gimnasio para especial embarazo y el curso igual a mi esposo. 
yo miro a las mamás hecho de ensayo y copio hago. cuando pronto a nacer mi cuñada 
me acompaña, me explico porque ella tenía experiencia de nació y me explico cómo se 
hace parto a mi hijo. 
 
• ¿tu puede sola independiente a sus familias? 
 
Muy difícil para mí, pues cuando después en segundo de otro hijo posiblemente 
independiente tengo experiencia el primero de mi hijo, pero es muy difícil de 
comunicación con médico, porque es técnica de vocabulario y no comprende muy bien, 
por eso yo necesito acompaña con apoyo de comunicación, pero yo quiero independiente 
pero como puedo hacer, estoy pensado como vocabulario básico de comprender, no se 
así algo me apoya. 
 
• ¿A través de qué medios has conocido del tema? ¿Televisión, internet, volantes 
con información u otro? 
 
Alguna, en el portal web, vi solo entiende las imágenes sobre de las mamas, tanta 
algunas en texto no comprender y si comprende, pero resumen si comprende y pues 




Ingrid Pulido Medina 
 
Buena tarde, mucho gusto nací en Bogotá, me llamo Ingrid pulido. en este momento vivo 
con mi esposo es Sordo y mi hija es oyente, se llama Mahia Salome, tiene un añito. 
 
Entonces, antes no estaba con mi hija, ahí él fue de noviembre, mi mamá estaba muy 
grave, no sabía qué pasada y llevo para hospital con mi hermano. este día yo estaba 
trabajar en turno de la noche hasta madrugada, este momento mi hermano me enviaba 
muchas el mensaje, pero mi celular está apagado. 
 
Después madrugue llegue a mi casa como a las 7 de la mañana; mi celular lo deje 
cargando; me fui a dormir hasta en medio día, me levante y prendí mi celular, llego los 
mensajes de mi hermano y leí en texto que tu mama está muy grave, pronto va a morir, 
pero mi hermano no me acompaña para ir hospital, pues solo comunicó en mensaje y 
me dio la dirección de hospital, fue a visitar a mi mamá, cuidaba a mi mama y mucha 
gasté el pañal, todos los días turno y cuidaba a mi mama. 
 
Entonces vi a mi Mamá estaba muy enferma y sufre, el Doctor me dijo que su mama 
pronto va para cielo, porque su mama tiene cáncer de pulmones, me comunico con texto 
de escribir, sin servicio interprete, ni centro de relevo, pero no entiendo algunas palabras, 
es muy técnica de vocabulario, le pregunte alguna palabra que significa, él me dijo que 
fuma mucho por daño los pulmones y el riñón por toma mucho licor, por eso su mama le 
falta responsable, me da pena con el Doctor. en este momento mi mamá se murió, yo 
estaba embarazado, me preocupo por mi trabajo porque me llevo tres meses provisional 
de mi contrato y mis compañeros me critica que no debe tener embarazo, le dijo es mi 
decisión, quiero tendré mi hija que me acompaña, porque soy sola sin mi mama, es mi 
derecho. 
 
Siguiente turno mi trabajo creció embarazo y mi salud, me fui a medico como a las 430 
pm, pero me ayudo mi amigo comunicó por teléfono, le conté todo sobre turno de mi 
trabajo, el Doctor me decía que no mas turno en sólo porque afecta de la salud en su 
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embarazo y es muy delicada, pues mi amigo sabe poco comunicó en lengua de señas 
de código casero, entonces me dijo de ir el certificado para mostrar en su trabajo, ella le 
dijo quién me ayuda porque soy sola y mi mama se murió. 
 
Al mismo tiempo yo debo paga a servicio interprete a 10 mil pesos, el Doctor me dijo que 
debe acompañar con su mama otra su familia, ella le dijo mi mama se murió, mi suegra 
está ocupada, y el Doctor le dijo que no acepta para comunica en texto de mensaje…. 
pero ya me ayudó el servicio interprete, y me dio el certificado. 
 
Entonces mi suegra, mi hija y yo fuimos cita a médico, pero el doctor habla con mi suegra, 
y ella respuesta a doctor, no me cuenta  mismo tiempo que dice a doctor, me siento muy 
inquietud y me dio mucha rabia, en cambio anterior con mi mama me comunico al mismo 
tiempo pero más o menos entendí es código casero de mi familia, por esa mi suegra es 
muy actitud, él le dijo a mi suegra que debe poner dentro la camisa roja, y cuando mi 
bebe que no duerma tanto debe con agua en brazo, para despierta, entonces no fui a 
cita médica. 
 
• ¿cuándo tu está solo y como se comunica a medico? 
 
No. porque yo no tengo plata para pagar el dato, para poder comunicar en centro de 
relevo, le dije a Eps que por favor necesito la clave de wifi, en Eps la mayoría no me deja 
la clave, algunas me dijeron lo tiene responsable en ministerio TIC, otra habla diferente. 
 
• ¿cómo se da cuenta que su bebé se enfermó o llantos? 
 
Si. la primera mi hija tenía 2 meses, cuídala y no se da cuenta, siempre cerrada en cuarto 
nunca salir, pues mi hija tiene cuerpo color amarilla, mostré a mi suegra, ella me llevo a 
mi patio, debe toma sol para que cambia la piel, queda en 5 minuto en frente y 5 minuto 
atrás, ya está cambio la piel, me asuste duro, pero ya estoy tranquila, la segunda cuando 





















ALONSO LE. “Sujeto y discurso: el lugar de la entrevista abierta en las prácticas de la 
sociología cualitativa”.  
 
FIELD PA, MORSE JM. Nursing research: the application of qualitative approaches. 
London: Chapman and Hall; 1989. 
 
J. M. DELGADO y J. GUTIÉRREZ (coords), Métodos y Técnicas cualitativas de 
investigación en ciencias sociales, Madrid: Síntesis;1999. p. 225-240. 
 
MELENDRES, G. y PARRA, S. et al. (2014). INSOR, el proyecto investigación socio-
lingüística y cultural de la población Sorda. No publicada. 
 
TAYLOR SJ, BOGDAN R. Introducción a los métodos cualitativos de investigación. 
Barcelona: Paidós;1987. 
 
VALLES MS. Entrevistas cualitativas. Cuadernos metodológicos nº 32. Centro de 
Investigaciones Sociológicas; 2002. 
 
VALLES MS. Técnicas cualitativas de investigación social: reflexión metodológica y 


















https://www.slideshare.net/gerosmen/control-prenatal-gcp. Consultada el 21 de 
diciembre de 2018. 
 
https://sinergiasong.org/cajasdeherramientas/prenatal/consulta.html. Consultada el 26 
de diciembre de 2018. 
 
https://prezi.com/rbxayhxnykjq/medidas-antropometricas/. Consultada el 27 de 
24 
 
diciembre de 2018. 
 
https://es.slideshare.net/veronicadelgadolopez/evaluacin-embarazadas. Consultada el 















































Sistema de navegación de la plataforma web digital.  
 

















orientación que vienes implementando con las maternas sordas. 
atención en salud. 
En esta sección se da la bienvenida a los profesionales de la salud. Hay 
videos sobre la 
preguntar, cómo hacerlo y cómo 
brindar atención adecuada. 
 






























En esta página encontrarás contenidos de generales de salud, correspondientes a la 





























Enfermera – persona recepcionista 
En esta sección se da la bienvenida a los profesionales de la salud. Hay videos sobre la 
comunicación básica en lengua de señas colombiana (LSC) con las maternas sordas: qué 
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✓ Llegué al centro de atención (EPS, IPS, Consultorio) mínimo 20 minutos antes de 
la hora de la cita. 
✓ Identifique el mostrador o ventanilla de recepción 
✓ Haga la fila correspondiente o tome un turno de atención 
✓ Tenga a mano: bono de pago cuota moderadora (Si usted está afiliado del régimen 
contributivo), carné de la EPS, documento de identificación (cédula, tarjeta de 
identidad, contraseña o cédula de extranjería), orden médica de control. 
✓ Cuando llegue su turno: Presente a la persona de la recepción la orden médica, 
el carné, su documento de identificación y el bono de pago. 
✓ Reciba las indicaciones sobre la ubicación y el número del consultorio, también 
sobre el médico que le atenderá. 
✓ Acuda y ubíquese en la sala de espera 




✓ Ordene mentalmente o anote el motivo o motivos de consulta 
✓ Tenga a mano los resultados de exámenes que le hayan solicitado 
✓ Al llamado, ingrese al consultorio solo o con su acompañante si es necesario 
✓ Responda específicamente las preguntas del médico 
✓ Comunique claramente el motivo o motivos de consulta 
✓ Exprese los síntomas o signos de su malestar o estado de salud, por ejemplo: 
fiebre, brotes, dolor específico en qué parte del cuerpo, mareo, visión borrosa, 
náuseas, vómito, diarrea, dificultad para respirar, alteraciones del sueño, etc. 
✓ Entregué los resultados de exámenes 
✓ Informe sobre antecedentes familiares como hipertensión, cáncer, diabetes, 
también antecedentes personales quirúrgicos o de hospitalización. 
✓ Debe informar si usted es alérgico o presenta respuestas adversas a cierto tipo 
de medicamentos. 
✓ Al examen físico: siga las instrucciones del médico, tomará su tensión arterial, el 
pulso, la frecuencia respiratoria, temperatura, revisará ojos, oídos, boca, reflejos 
en general, así como el peso y la talla. 
✓ Preste atención a las indicaciones de cuidado, solicitud de exámenes, ordenes de 
interconsulta con especialistas según su estado de salud y orden de control. 
✓ De ser necesario le ordenará medicación y le indicará dosis, frecuencia y lapso de 
tiempo de la toma del o de los medicamentos. 
✓ Pregunte por efectos secundarios y por el cuidado en la mezcla de la formulación. 
✓ El médico le informará cuáles procedimientos o medicamentos necesitan 
autorización de la EPS y cuáles son realizados o entregados directamente con la 
orden correspondiente. 
 
Solicitud de otros servicios: 
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✓ Luego de la consulta, diríjase a la recepción con las órdenes de interconsulta, de 
los exámenes especializados o exámenes de laboratorio y solicite información 
sobre los pasos a seguir. 
✓ En recepción le informarán cuáles órdenes requieren autorización y cuáles 




✓ Organice las órdenes que requieren autorización y las órdenes ya aprobadas 
✓ Diríjase a la central de servicios de su EPS para solicitar la autorización de 
interconsultas y exámenes especializados. 
✓ Proceda a sacar las citas correspondientes, se sugiere organizarse con un 
calendario para cumplir fechas y horarios según disponibilidad. 
✓ Luego de cumplir con las interconsultas, la toma de exámenes especializados y 
de laboratorio, se sugiere clasificar u ordenar por grupos: los resultados de 
exámenes de laboratorio, los resultados de los exámenes especializados, las 
fórmulas de medicamentos, entre otros. 
✓ Acudir a la consulta de control con los resultados de las interconsultas y 
exámenes.  
 
Información para la mujer gestante y su familia 
 
(Esta información puede ser entregada por enfermería) 
 
Los servicios de salud ofrecen programas de prevención a sus usuarios. Dentro de estos 
programas, se encuentra el de control a la gestante y su familia, puede ser llamado de 
otra manera como el programa de control prenatal. 
 
Toda mujer gestante y su familia tiene el derecho a recibir atención a través del control 
de su embarazo y es su deber asistir y seguir las indicaciones de cuidado en este 
período. 
 
¿Cuáles son los objetivos del control a la mujer gestante? 
 
Los objetivos del control planificado a la gestante y su familia son: 
 
✓ Prevenir, vigilar y controlar factores de riesgo biopsico- sociales durante el 
proceso de la gestación 
✓ Detectar tempranamente posibles complicaciones del embarazo y orientar el 
tratamiento u atención correspondiente 
✓ Educar a la padres sobre su relación como pareja y con el bebé en gestación. 
 
Un programa de control a la gestante disminuye los riesgos de la mujer y del bebe 
durante el embarazo, de igual forma este control planificado disminuye el riesgo de 
muerte y propicia las condiciones óptimas para el parto y el nacimiento, sin secuelas o 




¿En qué consiste este control a la mujer gestante? 
 
Este control consiste en la realización de consultas de seguimiento y control con 
medicina general, enfermería y medicina obstétrica, para recibir atención integral del 
control prenatal. 
 
La atención integral consiste en: 
 
Realización del examen físico: 
 
✓ Toma de medidas antropométricas: talla, peso, altura uterina (crecimiento del 
feto); índice de masa corporal IMC; circunferencia media del brazo y pantorrilla; 















✓ Toma de signos vitales: temperatura, tensión arterial, frecuencia respiratoria. 
 
✓ Valoración ginecológica y obstétrica: calcular y controlar la edad gestacional en 
semanas (a partir de la fecha de la última menstruación FUM); revisar presencia 
de edemas; valorar estado nutricional; valorar la estructura ósea pélvica; valorar 




















✓ Vacunación a la mujer gestante: Aplicación de la vacuna de la gripe, que se debe 
administrar en el primero o segundo trimestre de la gestación; y la Tdap (tétanos, 
difteria y tos ferina). 
✓ Solicitud de exámenes de laboratorio y tamizaje clínico: Hemoglobina, 
hematocrito, hemoclasificación, prueba detección del sida VIH, prueba para 
identificar la sífilis VDRL, hepatitis B, inmunoglobulina G (toxoplasma gondii), 
parcial de orina. 
✓ Solicitud de ecografías. 
✓ Formulación de micronutrientes. 
✓ Remisión a consulta odontológica general: prevención de caries, daño  o perdida 
de piezas dentales 
✓ Remisión a consulta psicología: apoyo según condiciones de la mujer como red 
de apoyo, gestación deseada o no, situación de vulnerabilidad, entre otros. 
✓ Remisión a consulta nutrición: preparación del organismo para el proceso 
gestacional, prevención y control de sobrepeso, desnutrición. 
✓ Sesiones de educación en salud sobre el proceso de gestación y signos de alarma 
a la mujer gestante, al padre o pareja y a la familia. 
✓ Educación en salud sobre aspectos del embarazo, parto y posparto o puerperio 
✓ Educación en salud sobre la lactancia materna. 
✓ De acuerdo con la edad de la mujer gestante, si ha sido multípara, entre otros 
factores se realiza consulta de planificación familiar. 
 
Si se Identifican factores de alto riesgo se define la necesidad de atención en un nivel 
de complejidad alto. 
 
Lengua de señas de colombiana de usos cotidianos 
 
1 hola  
2 Buenos días  
3 Buenas tarde  
4 Buenas noche  
5 Como esta  
6 bien  
7 mal  
8 regula  
9 Que necesita   
10 Que puedo ayudar  
11 Cuándo  
12 Cómo  
13 Dónde  
14 Porqué  
15 Qué  















22 Por la mañana  
 
23 Por la tarde 
 
























33 1 1 
34 2 2 
35 3 3 
36 4 4 
37 5 5 
38 6 6 
39 7 7 
40 8 8 

























Lengua de señas de colombiana de  usos técnicos 
 
51 Aborto  
 
 
52 Anestesia epidural   
 
53 Ansiedad  
 






55 Ardor de estomago (o pirosis)  
 


















64 Ejercicio físico 
 




















73 Areola  
 
74 Cordón umbilical bebé  
 










79 Infección vagina 
 




































96 Terapia respiratoria 
 













GUION PARA EN LA PLATAFORMA EN INTRODUCION 
 
 
En esta página encontrarás contenidos de generales de salud, correspondientes a la 
orientación que deben recibir las maternas sordas. Aquí encontrarás videos cortos con 
preguntas de interés y datos curiosos. Te invitamos a utilizar todos nuestros recursos 




En esta sección se da la bienvenida a los profesionales de la salud.  Hay videos sobre la 
comunicación básica en lengua de señas colombiana (LSC) con las maternas sordas: 
49 
 
qué se debe preguntar, cómo hacerlo y cómo brindar atención adecuada.  
 
Esta sección trata sobre la materna sorda y cómo darle a conocer, paso a paso, el 
proceso de atención en salud. 
 
En esta sección se presenta el vocabulario básico en lengua de señas colombiana. 
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51 
 
  
52 
 
  
53 
 
  
54 
 
  
55 
 
  
56 
 
  
57 
 
  
58 
 
  
59 
 
  
60 
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63 
 
  
64 
 
  
65 
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68 
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